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D arlegung d e r  versch iedenen  A uffassungen des K ran k ­
heitsb ildes.
B eschreibung  eines F a lles :
E in  je tz t 16 Jah re  altes, 142 cm  großes, 61 P fu n d  
schw eres, seh r schw äch liches M ädchen  le id e t seit ihrem  
3. L eb en sjah re  an  hochgrad iger A näm ie, seit eben  d ie se r 
Z eit b esteh t ein hochgrad iger M ilztum or u nd  eine m äßige 
L eberschw ellung . Z eichen  von  R hachitis, S crophu lose  
o d er L ues fanden  sich  nicht. Im  3., 6., 13. u n d  15. L eb en s­
ja h re  b efan d  sich  P a tien tin  jed esm al längere Z eit in  B e­
obach tung  b a ld  w egen Schw äche, A ufgetriebensein  des 
L eibes u n d  au ffa llender B lässe, b a ld  w egen K lagen ü b e r 
H usten  u n d  A nfällen von H erzk räm pfen  nach  A n stren ­
gungen. Je tz t su ch te  sie w egen M attigkeit, K opfschm erzen  
u n d  Z ahnfle ischb lu tungen  ärz tliche Hilfe. F ieb er, Ödem e, 
E x an th em e sind  n ich t vo rh an d en . H au tfarb e  u nd  Schleim ­
häu te  blaß. A ußer linsen- b is bohnengroßen  C erv ica ld rüsen  
sind  keine D rüsenschw ellungen  vo rhanden .
L ungen- u n d  H erzbefund  norm al.
D er L eib  is t w eich, E rguß  u n d  Ö dem e n ich t v o r­
h an d en . D ie M ilz ü b errag t den  R ippenbogen  um  11 cm, 
is t hart, n ich t d ruckem pfind lich . D er u n te re  L eb erran d , 
d e r  scharf, n ich t d ruckem pfind lich  ist, s teh t 4 cm  u n te r 
dem  R ippenbogen . Im  S tuh l keine P arasiten .
R eflexe u n d  S ensib ilitä t in tact.
D a d ie  jetzige B lu tun tersuchung  n u r unw esen tlich  von 
den  E rgebn issen  d e r frü h eren  B eobach tungen  abw eich t, 
sei ü b e r  d iese zusam m enfassend  berich te t.
D ie V erän d eru n g en  des ro ten  B lu tb ildes b estan d en  
in: O ligocythäm ie (2— 3 000 000), O ligochrom äm ie, d e r F ä rb e ­
index  w ar etw as herabgese tz t (0,7—0,9), ze itw eise au ftre ­
ten d e r E ry th ro b lasto se , A niso- u n d  P oik ilocytose u nd  Poly-
3chrom asie. D ie Z ahl d e r  L eukocy ten  w a r bei allen  B lu t­
u n tersu ch u n g en  v erm eh rt (10— 20 000) bei g leichzeitiger 
re la tiv e r L ym phocytose. Irg en d w elch e  w esen tliche A b­
artu n g  des w eißen B lu tb ildes w u rd e  n ich t beobach tet.
D iese r Sym ptom enkom plex  — die eben  b esch rieb en en  
V e rän d eru n g en  des B lu tb ildes, d ie Milz- u n d  L eb ersch w el­
lung — en tsp rich t in  allen  E inze lhe iten  d e r  Jacksch- 
H ay em ’schen  A näm ie. D ie S tellung d ie se r D iagnose ohne 
v o rh an d en e  A nam nese bei u n se re r b e re its  im P u b e rtä ts ­
a lte r befind lichen  P a tien tin  w ü rd e  b e i B erücksich tigung  
d e r b is je tz t in  d e r  L ite ra tu r n iedergeleg ten  E rfah ru n g en  
ü b e r A uftre ten  u n d  V erlau f d e r  K ran k h e it Schw ierigkeiten  
m achen. A us den  d iffe ren tia l-d iagnostischen  Ü berlegungen  
— in den  K re is d ie se r w u rd en  L eukäm ie, pern ic io se  
A näm ie, d ie in fec tiösen  A näm ien, d ie  lue tischen  u n d  tu b e r- 
culösen, fe rn er d ie  Splenom egalie, T y p u s G aucher, der 
M orbus B anti, die M alaria , sch ließ lich  d ie L eish m an n ’sche 
A näm ie gezogen — geht h erv o r, daß  es sich  um  eine 
A näm ie a n d e re r  A rt n ich t h an d e ln  kann. F e rn e r  d ie  T a t­
sache, daß  d e r  cha rak te ris tisch e  Sym ptom enkom plex  d e r 
Jack sch -H ay em ’schen  A näm ie b ere its  im 3. L eb en sjah re  
b es tan d en  hat un d  sich  u n v e rän d e rt (ohne d ie Z eichen  d e r 
P rog ressiv itä t) e rha lten  hat, w ird  d ie A nnahm e u n se re r 
D iagnose bestärken .
W ä h ren d  u n sere  P a tien tin  b ere its  13 Jah re  sich  in  
ä rz tlich er B ehand lung  befindet, e rs treck t sich  d ie  K ran k ­
h eit selten  ü b e r  m eh re re  M onate. In  einem  von  F u rre r  
m itgeteilten  F a lle  d au e rte  d ie E rk ran k u n g  5 Jah re , um 
d an n  töd lich  zu enden . In  d e r B eobach tung  F u r re r ’s 
w echselten  P e rio d en  b esse ren  u n d  sch lech teren  B efindens 
ab. A uch  d ie K rankengesch ich te  u n se re r P a tien tin  läß t 
Z eiten  d e r B esserung  u n d  V ersch lim m erung  erkennen , ohne 
daß  ein p ro g ress iv er V erlau f v o rh an d en  w äre. In te rv a llen  
des verhältn ism äß igen  W ohlbefindens, in  d enen  d ie P a ti­
en tin  keine ä rz tliche H ilfe in  A nspruch  zu nehm en  b rau ch te , 
folgten R ecidive, d ie jed o ch  le ich te r au ftra ten  u n d  ü b e r­
w u n d en  w urden , als d ie  früheren . D ie B esserung  des 
L eidens kom m t au ch  d eu tlich  in  dem  B lu tb ild e  zum  A us­
druck . W ä h ren d  v o r einem  h a lb en  Jah re  noch  eine b e ­
träch tlich e  L eukocy tose (20 000) u n d  eine O ligocythäm ie
4von 2 560 000 E ry th ro cy ten  bestand , ergab d ie letzte Zählung 
eine d eu tlich e  V erm inderung  d e r  L eukocy tose (nur noch  
10 000 L eukocyten) u n d  eine B esserung  d e r  O ligocythäm ie 
(3 000 000 E ry th rocy ten). Im  G egensatz zum  F alle  F u r re r ’s, 
d e r  le ta l endete, is t also  die P rognose, w enn keine in te r­
cu rren ten  E rk ran k u n g en  dem  L eben  ein  E n d e  m achen, 
bei u n se re r P a tien tin  n ich t so ungünstig.
D ie B esonderheiten , d ie  d ie se r F a ll von A näm ia 
pseu d o leu cäm ica  in fan tum  zeigte, lange D au er d e r  E rk ra n ­
kung, E rh a lten se in  des ch a rak teris tisch en  B lu tb ildes b is in  
d ie P u b ertä tsze it h inein  u n d  d e r V erlauf, d e r  jeden falls  
kein p ro g ressiv er ist, w a ren  V eran lassung , d iese B eobach tung  
m itzuteilen , d ie in  sym ptom ato log ischer H insich t im m er­
h in  von In te resse  sein  w ird , w enngleich, w ie bei so vielen 
B ildern  des g leichen L eidens, d ie  Ä tiologie n ich t m it S ich er­
h e it k largeste llt w e rd en  konnte.
